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AGENDA:

➢ Lidt om overvægt og om type 2 diabetes

og om GLP-1-baserede terapier  

➢ Case: GLP-1-baserede terapier til type 2 

diabetes
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FORSKNING PÅ KLINISK EPIDEMIOLOGISK AFDELING (KEA), AU/AUH
HTTP://KEA.AU.DK

PRIORITY AREAS:

1. Growth of aging populations

2. Chronic multimorbidities

3. Health disparities 

RESEARCH GROUPS:

➢Biostatistics

➢Pharmaco-epi

➢Cancer epi

➢Cardiovascular epi

➢Metabolic disease epi

➢Kidney disease epi

➢Urology epi

➢Gastroenterology epi

➢Infectious disease epi

➢Hematological epi

➢Reproductive epi

➢Surgical epi / patient safety

➢Neuropsych epi

3 MAIN TASKS:
1. Research
2. Teaching
3. Consultancy services
(to health authorities
and pharmaceutical/
biotech industries) 

RESOURCES 2026:
20 full/assoc professors
15 postdocs/specialists
35 PhD/res. students
25 biostatisticians
12 administrative staff

http://kea.au.dk/
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1) VORES KROPSVÆGT STIGER: EN GLOBAL MEGATREND
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VORES KROPSVÆGT STIGER: EN GLOBAL MEGATREND
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2021: 18.4% med BMI>30

1987: 6.1% med BMI>30

Schramm S et al. Eur J Public Health 2023;33:463-7. 
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OVERVÆGT: “THE NEW NORMAL”

▪ 53% af danskere er overvægtige i 2021 (BMI>=25)

▪ I Danmark er der således flere overvægtige end 

normalvægtige

▪ 1 ud af 5 af danskere er nu svært overvægtig (=adipositas, 

BMI>=30)

Tolstrup J et al. Andelen af danskere med overvægt, 

fremskrevet til 2040. SIF, SDU, 2024
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Fra: Defactum, RM: Hvordan har du det? 2021 -

Sundhedsprofil for region og kommuner

EKSTREM SOCIAL ULIGHED I RISIKO FOR 
SVÆR OVERVÆGT!
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KONSEKVENSER AF 
SVÆR OVERVÆGT

Sigrid B Gribsholt 

70% øget langtids-dødelighed blandt 

overvægtige vs aldersmatchede 

controller (justeret for socioøkonomi og 

komorbiditet ved baseline) 
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SIDSTE 30-40 ÅR: TREDOBLING I ANTAL AF PERSONER MED ADIPOSITAS, 
TREDOBLING I ANTAL PERSONER MED DIABETES I DANMARK
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ADIPOSITAS X 3 DIABETES X 3

Kilde: Statens Institut for Folkesundhed, 2023
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BEHANDLING AF TYPE 2 DIABETES OG OVERVÆGT MED GLP-1 TERAPIER
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Kalinkova et al. Pharmacia 2023;70:383–90

Hjørne AP, et al. Metabolites 2022; 12(5):420

➢ Udviklet til blodsukker-reduktion ved 

type 2 diabetes

➢ Opdaget at være effektivt til vægttab 

især i højere doser

➢ Forebygger hjerte-kar-sygdom (CVD) 

hos T2D patienter i høj CVD risiko, og hos 

overvægtige med etableret CVD
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POPULÆRE GLP-1 TERAPIER PÅ DET DANSKE MARKED 
(T2D=DIABETES, WL=WEIGHT LOSS)
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Modified from: Mailhac A et al, NorPen, Oslo, 2023

Aurelie Mailhac
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CASE 1: GLP-1-BASEREDE TERAPIER TIL TYPE 2 DIABETES

A.k.a. “Ozempic-sagen”…
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- 

A. Pottegård et al. 

Diabetes Obes Metab. 
2023;25(4):1002-1010 
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Davies MJ et al. Cardiovascular Diabetology 2022;21:144

KLAR REDUKTION I HJERTE-KAR-EVENTS OG DØD I STORE RCT, PÅ NIVEAU 
MED SGLT-2 HÆMMERNE, HOS T2D PATIENTER M. CVD / CVD-HØJRISIKO! 
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NETVÆRKS-META-ANALYSER AF RANDOMISEREDE TRIALS: 
GLP-1 OG SGLT-2 BASEREDE TERAPIER ER LIGEVÆRDIGE I AT
FOREBYGGE CVD OG DØD HOS T2D PATIENTER M. CVD / CVD-HØJRISIKO
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Lin DS et al. Diabetologia 2021;64:2676–86

major adverse cardiovascular

events

All-cause

death
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DETTE AFSPEJLES I AKTUELLE TYPE 2 
DIABETES BEHANDLINGSGUIDELINES!

❖ Ved T2D med hjerte-kar-sygdom, 

hjertesvigt eller nyresygdom opstartes 

SGLT-2-hæmmer / GLP-1 RA straks!

❖ Ved T2D med 3+ risikofaktorer for 

hjerte-kar-sygdom opstartes SGLT-2-

hæmmer / GLP-1 RA som 2.-valg!

20

Farmakologisk behandling af type 2-diabetes – Fælles retningslinje fra Dansk Endokrinologisk 

Selskab (DES) og Dansk Selskab for Almen Medicin (DSAM). 3. udgave, 1. rev. 2023.
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400 kr30 kr40 kr 800 kr(overslag pr md, 

medicinpriser.dk
300 kr

2.-valgspræparater 
efter metformin
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2022-23: STIKKER FORBRUGET AF SEMAGLUTIDE TIL T2D 
(OZEMPIC) NU HELT AF?

22
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Aurelie Mailhac

A. Mailhac et al. 

Clinical Epidemiology 
2024:16 307–318
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Nye GLP-1 RA brugere per kvartal (antal per 1.000 voksne)
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Prævalente  GLP-1 RA brugere per kvartal (antal per 1.000 voksne)
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LÆGEMIDDELSTYRELSEN: NYE TILSKUDSREGLER FRA 
EFTERÅRET 2024

Tilskud til GLP-1RA ved type 2 diabetes gives kun til personer som har:

minimum en af følgende: 

o Hjertekarsygdom

o Nyresygdom

o Mindst tre risikofaktorer for hjertekarsygdom OG samtidig utilstrækkelig glykæmisk kontrol med metformin

​ OG minimum en af følgende:

• For lav nyrefunktion til SGLT-2-hæmmer

• Intolerans for SGLT-2-hæmmer

ELLER:

personer uden enten  nyresygdom, hjertekarsygdom eller 3 risikofaktorer for sidstnævnte, som har 

utilstrækkelig glykæmisk kontrol ved behandling med alle relevante orale antidiabetika (SGLT-2-hæmmer, 

metformin, sulfonylurinstoffer, DPP-IV-hæmmere).

28
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-> Hvordan er det 

gået de måske 

30.000 T2D 

patienter, der blev 

skiftet væk fra GLP-

1 baseret terapi 

grundet nye 

tilskudsregler?? 
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ANDEL PATIENTER MED T2D OG METFORMIN START,
SOM STARTER ANDEN DIABETESMEDICIN DE FØRSTE 2 ÅR

(POTTEGÅRD ET AL, DIABETES OBES METAB 2024;26:4996-5004)
➢ Optimal T2D 

Behandling gives 

IKKE til flertallet af 

T2D patienter med 

høj kardio-renal 

risiko!

➢ - cardiorenal 

disease:   

17% use SGLT-2i and 

21% GLP-1RA after 

2.5 years

➢ + cardiorenal 

disease: 

22% use SGLT-2i and 

18% GLP-1RA after 

2.5 years.
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OPSUMMERENDE TANKER OM GLP-1-BASEREDE TERAPIER 
TIL TYPE 2 DIABETES

➢ Vi var totalt på bagkant ift. internet-drevet “medicine craze”, 

restordre, parallelimport, og en vis konflikt mellem faglige 

vejledninger og økonomi…

➢ Vi bør lære af det, for det næste supervirksomme – og dyre –

præparat kan hurtigt nok komme.

➢ Måske er GLP-1RA forbruget til danske T2D patienter overordnet  

tilpas – men vi behandler nogle for meget, og andre (CVD-

højrisiko patienter) for lidt??

➢ Vi bør forske i de kliniske konsekvenser af det ”nationale 

eksperiment” med omstilling af GLP-1 RA til anden medicin!
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